
                            Einwilligungserklärung für Raindrop Technique        

           


Ich, ………………………………………………………………………………………………………..


(Name, Vorname, Titel, Geburtsdatum)


stimme zu, dass ich über folgende Punkte aufgeklärt worden bin: 


- Nach der Behandlung, können eventuelle Nebenwirkungen auftreten.                                   
( wie z.B. Kopfschmerzen, Übelkeit, Zittern, Kältegefühl, Ekzeme)                 
Erfahrungsgemäß sind  diese Reaktionen das Einsetzen von Entgiftungsprozessen.


- Leichtes Brennen und Kühlen ist während der Behandlung möglich. Bei starken 
Hautreizungen sofort Öl entfernen ( Öle werde nur verdünnt aufgetragen, da es ansonst zu 
Hautreizungen kommen kann.) 


- durch das Auftropfen der ätherischen Öle auf Füße und Rücken können Prozesse im 
Körper ausgelöst werden, die mehrere Tage andauern können.


- Es ist wichtig reichlich Flüssigkeit vor und nach der Behandlung zu trinken.


- Die Substanzen gelangen direkt ins limbische System, erreichen die innerste 
Schaltzentrale unseres Gehirns und können augenblicklich Emotionen auslösen.     
Dadurch können sich alte emotionale Blockaden zeigen und bewusst erlebt werden. 
Stimmungsschwankungen können auftreten.


-  Nach der Behandlung direktes Sonnenlicht auf der Haut vermeiden.


- Öle gut einziehen lassen ( min.5 Stunden)


Alle Ansagen beziehen sich auf die therapeutischen, ätherischen Öle von Young Living. Bei 
ernst zu nehmenden gesundheitlichen Beschwerden konsultieren Sie bitte in jedem Fall 
Ihren Arzt.


(Ort, Datum) : ………………………..                         Unterschrift:  …………………………………..



